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Pflanzliche Arzneimittel sind strukturell und funktionell 
genuine Vielstoffgemische [1, 2]. Diese Tatsache bedingt wis-
senschaftliche, aber auch praktisch-therapeutische Konse-
quenzen. Der Wirkstoff (das Vielstoffgemisch) muss z.B. 
über die konventionelle Inhaltsstoffanalyse hinaus auch 
funktionell charakterisiert werden; die reine Analytik der 
Einzelkomponenten oder die Annahme, Phytotherapeutika 
seien nur einfache Ansammlungen von Monosubstanzen, er-
geben kein hinreichendes Funktionsbild. Die Einzelkompo-
nenten gehen untereinander vielfältige strukturgebende und 
funktionell-plastische, zumeist schwache Bindungen ein. Das 
Geflecht der Interaktionen wirkt mit seinen vielfältigen Bin-
dungsmöglichkeiten nach außen als flexibles Netzwerk auf 
die zahlreichen Targets des Organismus ein (Netzwerkphar-
makologie) [3].
Phytotherapeutika als Polypharmaka
Der Wirkungsmechanismus setzt sich aus mehreren, zum 
Teil unabhängigen Einzelaktivitäten zusammen. Ein solches 
Arzneimittel wird eher multifokal, polypharmakologisch 
(Multi-Target-Eigenschaften mit/ohne Pleiotropie) und zu-
meist nicht selektiv wirken (breite biologische Aktivität). 
Dies kann erhebliche Vorteile bieten, unter anderem da viele 
Krankheiten auf dem komplexen Zusammenspiel zahlreicher 
Targets beruhen [1, 3]. Multi-Target- und Pleiotropie-Eigen-
schaften können sich gerade bei Multimorbidität (komplexe 
Pathophysiologien) als günstig erweisen. Phytotherapeutika 
können Polypharmakotherapien vereinfachen («weakly ac-
tive compounds, which attack various cellular targets» an-
stelle von «highly active compounds with a great selectivity» 
[4]). Wenn notwendig, lassen sich nichtselektive Multi-Target- 
mit selektiven Mono-Target-Wirkstoffen kombinieren.
Phytotherapeutika als systemische Therapie
Phytotherapeutische Mono- und Kombinationspräparate 
besitzen neben den indikationsbezogenen Wirkungen auch 
Gruppeneffekte, z.B. anti-inflammatorisch als «Systemeigen-
schaft» [1], zusätzlich zu beschwerdeorientierten Wirkungen, 
z.B. antidepressiv oder tonisierend [5]. Nicht jeder anti-in-
flammatorisch zu behandelnde Patient benötigt daher jeweils 
ein separat anti-entzündliches Phytotherapeutikum.
Häufig sind Phytotherapeutika als «multi-therapeutic 
drugs» nicht in allen potenziellen Anwendungsgebieten mit 
klinischen Studien geprüft [1, 4]. Sie lassen sich aber durchaus 
versuchsweise in Situationen außerhalb der zugelassenen 
Indi kationen anwenden, da notwendige Daten zu Qualität 
und Sicherheit bereits aus registrierten Anwendungsgebieten 
existieren. So können neu entdeckte, potenziell nützliche ex-
perimentelle Untersuchungsergebnisse der bereits lange ver-
wendeten pflanzlichen Arzneimittel aufgegriffen werden. 
Diese translationale Vorgehensweise fällt in den Bereich 
einer Art reverser Pharmakologie [6].
In diesem Kontext gilt es, das Potenzial Tibetischer Arz-
neimittel als Prototypen von Netzwerkarzneien [7] auszuloten 
und ihren Einsatz bei komplexen Krankheitsbildern zu 
evaluieren.
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